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DÉFINITION 

 OMÉDIT : Observatoire du Médicament, des Dispositifs 

Médicaux et de l’Innovation thérapeutique 

 

 Création en 2005 par décret  

 

 1 observatoire par région 

 

 Décret 2017-1483 
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LES OMÉDITS DANS L’EST 

 1 Omédit en Région Grand Est avec 3 antennes : 

Châlons-en-Champagne, Nancy et Strasbourg 

 

 

 

 

 

 

 1 Omédit en Région Bourgogne-Franche-Comté 
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RÔLES 

 Structure régionale d’expertise et d’appui chargée 

de l’animation de la politique de bon usage 

des produits de santé et de bonnes pratiques 

en termes de qualité, de sécurité et 

d’efficience 

 

 Expertise auprès des ARS 

 

 Inclus tous les types d’établissements de santé 

(sanitaires, médico-sociaux et ambulatoires) et 

les professionnels de santé libéraux 
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MISSIONS – CAQES (1/2) 

 Contractualisation : Contrat d’Amélioration de la 

Qualité et de l’Efficience des Soins (CAQES) 

 Contrat entre l’ARS, l’Assurance Maladie et l’établissement de 

santé 

 Objectif : améliorer les pratiques, la sécurité de la prise en charge 

médicamenteuse ou thérapeutique plus largement et l’efficience 

des dépenses assurance maladie des établissements de santé 

 Evaluation selon différents critères établis préalablement 

 Analyse et proposition d’actions 
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MISSIONS – CAQES (2/2) 

 Engagements des établissements 

 Amélioration et sécurisation de la prise en charge 

thérapeutique et circuit des produits et prestations 

 

 Développement des pratiques pluridisciplinaires ou en réseau 

 

 Engagements relatif aux prescriptions de médicaments dans 

le répertoire génériques et biosimilaires 

 

 Engagements relatifs aux médicaments et LPP prescrits en 

établissements de santé et remboursés sur les soins de ville 

 

 Engagements spécifiques relatifs aux médicaments et DMI de 

la liste en sus 
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MISSIONS – BON USAGE (1/2) 

 Promotion de la qualité, de la sécurité, de la 

pertinence et de l’efficience de l’utilisation des 

médicaments et des dispositifs médicaux en 

appui aux établissements sanitaires et médico-

sociaux et à tout professionnel de santé quelque soit 

son champ d’activité 
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MISSIONS – BON USAGE (2/2) 

 Exemples :  

 Lutte contre la iatrogénie 

 Promotion des biosimilaires  

 Lutte contre l’antibiorésistance 

 Conciliation médicamenteuse 
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MISSIONS – MÉDICO-ÉCONOMIE 

 Expertise 

 

 Conduite d’enquêtes à la demande de tutelles ou 

de professionnels 

 

 Soutien technique 

9 



MISSIONS - EIG 

 Contribution à la gestion des évènements 

indésirables graves associés aux soins 

lorsque l’utilisation du médicament ou du 

dispositif médical est en cause 

 

 Membre du Réseau Régional de Vigilance et 

d’Appui (RREVA) 
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ANIMATIONS TERRITORIALES (1/4) 

 Groupes de travail 

 Réunions plénières 

 Partage d’expériences 

 Comités de pilotage 

 … 

 

 

 

 Semaine de la Sécurité 

des Patients 

 Journée Vigilances 

 Journée AntibioEst 
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ANIMATIONS TERRITORIALES (2/4) 

 Avec les établissements sanitaires : 

 EPP régionale antibiotiques 

 Promotion des biosimilaires 

 Pharmacie clinique & conciliation 

médicamenteuse 

 Accompagnements à l’atteinte des objectifs 

du CAQES 
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ANIMATIONS TERRITORIALES (3/4) 

 Avec les établissements médico-sociaux : 

 Guide de Bon Usage en Gériatrie 

 

 

 

 

 

 Audits concernant la prise en charge 
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ANIMATIONS TERRITORIALES (4/4) 

 Dans le secteur 

ambulatoire : 

 Promotion du Bilan Partagé de 

Médication 

 Pharmacien référent en EHPAD 

 Création de fiches de bonnes 

pratiques à destination des 

pharmaciens d’officine 
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PARTENAIRES 

 Assurance Maladie 

 DGOS 

 DSS 

 INCa 

 ARS 

 

 

 

 URPS Pharmaciens 

 AntibioEst 

 CPIAS 

 RESOMÉDIT 

 … 
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TRAVAUX – PUBLICATIONS  

 Analyses des bases médico administratives, 

Charles HENG, externe 
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TRAVAUX – PUBLICATIONS  

 Qualité et coûts des prescriptions en EHPAD 

(officine/versus PUI), thèse Charlotte Spielmann, 

interne 

 Liste préférentielle, thèse Sophia Hannou, interne 
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TRAVAUX – PUBLICATIONS  

 Cartographie des risques, Kim Weber, externe  
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TRAVAUX – PUBLICATIONS  

 Evaluation des 

pratiques de 

prescriptions en 

EHPAD, Amélie 

Rousseau, interne 

 

 

 

 

 

 

 Prescrire septembre 

2017 
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TRAVAUX – PUBLICATIONS  

 Orientation médico-économique des travaux 

conduits par Morgane Beck, interne [mémoire de 

DES, thèse en sciences] 

 Étude de minimisation des coûts de prise en charge 

de la polyarthrite rhumatoïde 

 Analyse des attitudes et perceptions des 

professionnels de santé au regard de l’utilisation des 

médicaments biosimilaires 

 Suivi et analyse des taux de pénétration des 

médicaments biosimilaires 

 Contribution au plan triennal (maîtrise des dépenses 

de santé) 
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TRAVAUX – PUBLICATIONS  

 Continuité de la prise en charge thérapeutique, 

analyse des facteurs de rupture, Marie Hemery, 

externe 
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SYNTHÈSE DES TRAVAUX 

 Une implication sur tous les champs (sanitaire, médico-

social, ambulatoire) tout au long du parcours du patient 

 Une expertise pharmaceutique déployée pour conduire des 

travaux qui permettent d’apporter des informations 

factuelles aux décideurs (ARS, directeurs d’établissement, 

professionnels de santé,…) 

 Une interaction importante avec l’agence 

 Un panel d’activités variées 
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D’autres informations sur :  

 

https://www.omedit-grand-

est.ars.sante.fr/ 

https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/


DES QUESTIONS ?  
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